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Assessment of small bowel motility function
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Assessment of Small Bowel Motility Function With Cine-MRI Using
Balanced Steady-State Free Precession Sequence












Assessment of Small Bowel Motility Function With Cine-MRI Using
Balanced Steady-State Free Precession Sequence






Balanced steady-state free precession (以下、 b-SSFP)を用いたCine-MRlによる
小腸運動機能の質的および畳的な評価について検討する。
方法:
被験者は8人の健常男性(平均40.9歳、 33-49歳) 0 8時間の絶食の後、非腸管
TT ^YT^^n^^^Mlト　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　- i I.性の液体1500mlを20分かけて経口摂取させ、腹臥位で撮影した。撮影は1.5テ
MRIで8チャネルBodyarraycoiIを用いて行った　Cine-MRIの撮影前に腹部全???
??????









???????????? ?? ??? ?? ??
??????????????????????? ?? ??















































































内で作成のTと。 )(学位論文審査の結果の要旨) (明朝体1 1ポイント、 600字以
Balanced Steady-State Free Precessionを用いたCine-MRIによる小腸運動機能評価について
検討を行い、以下の点を明らかにした。
1 )　SSFPは心臓債域でCine-MRIとして使用されており、高速撮像法として優れ、造影剤を
使用せずに内腔を高信号に描出できるため有用であった。
2)　　スライス厚と測定部位の選択について、 10mmで撮像しているが、とくに周波数につい
て呼吸移動により猿像範囲外の小腸の収縮を拾ってしまう可能性があり、なるべく移動の
少ない部位を選択する必要がある。
3)　腸管径がどれだけ変化したときに1回の収縮と考えるかについては統一できなかった
ので今後の検討課題と考えられた。
4)　MRIでの評価ではX線と比べ、造影剤を使用しない、被曝がない、腸管の構造が評価で
きる利点がある。
5)　　非腸管吸収性の液体(ニフレック)1500mlを経口摂取するのは困難であり、減量する必
要もあるのではないかと考えられた。また、ニフレックにより小腸運動が変化する可能性
もあると考えられた。
6 )　　自動で径を測定する方法について、径を自動で連続測定する方法や信号強度で推定す
る方法などが考えられる。
本論文はCine-MRIによる小腸運動機能評価について新しい知見を与えたものであり、最終試験
として論文内容に関連した試問を受け、博士(医学)の学位論文に値するものと認められた。
(総字数5 9 7字)
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